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原発性上皮小体機能冗進症 (hyperparathyroidism，以下PHPTと略す)は，本邦での発性頻度 2， 400






そ乙で，大阪大学泌尿器科学教室において経験した 205 例のPHPT症例のうち 臨床的に腺腫であると
診断しうる 105 例の病理組織標本をretros問ctive I乙検討し，上皮小体腺腫の病理組織構築像の分類を行な
い，同時に組織構築像と臨床像に何らかの相闘があるか否かについても検討を加えた。
(方法)
上皮小体腺腫 105 例の摘除標本を， 10%ホノレマリンにて固定後，パラフィン包埋し， 4μ薄切片を作




1.腺腫 105 例の病理組織構築像は以下の 5 型に分類しえた。
? ?門i
(1) 敷石状配列型一一細胞は均ーかっ敷石状に密に増殖した配列を示す 68例 (64.7 %)。
(2) 索状配列型一一細胞は索状に配列し内皮細胞に固まれた索状構造型は11例( 10.5 %)口
(3) 腺房状構造型一一細胞が腺房状の小管腔を多数形成しているもので20例( 19.0 %)。
(4) 炉胞状構造型一一細胞が比較的大きい管腔形成を伴い，管腔内にコロイド様物質の充満している
もの 3 例( 2.9 %)。
(5) 以上の(1)--(4)の各組織構築像の 2 種以上混在し，いずれの組織型が優位であるか判定し難いもの














1.上皮小体腺腫の病理組織構築像は， (1)敷石状配列型68例 (64.7 %) , (2)索状配列型11例 (10.5%) ，














原発性上皮小体機能冗進症のうち，臨床的 lζ腺腫と断定しうる 105 例の上皮小体摘除標本につき，病
理組織構築像を検討した。その結果，敷石状配列型，索状配列型，腺房状構造型，戸胞状構造型，およ
び混合型の 5 型に分類可能である乙とが判明した口また，敷石状配列型は若年者に，腺房状構造型は老
年者に多く認められ，索状配列型は臨床的に軽症である傾向が認められた口
以上の新知見は学位に価する。
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